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BAflVI 
KESIMPULAN DAN SARAN 
6.1. KESIMPULAN 
Berdasarkan analisis hasil penelitian yang telah dikemukakan, diperoleh 
kesimpulan sebagai berikut : 
1. 	 Dalam melakukan tindakan blokade nervus alveolaris inferior sebaiknya 
jarum suntik Jitujukan (sasaran) pada jarak vertikal (jarak A yang 
merupakan tinggi takik lingula terhadap bidang oklusal M1 bawah) rata­
rata setinggi 7,58 mm ± 1,44 mm, dan jarak horisontal (jarak E yang 
merupakan kedalaman takik lingula terhadap titik potong linea oblique 
intema dengan garis yang melalui takik lingula sejajar bidang oklusal Ml 
bawah) yaitu rata-rata sekitar 11,13 mm ± 1,23 mm, sehingga nervus 
alveolaris inferior dapat teranastesi dengan baik. 
2. 	 Tidak ada perbedaan yang bermakna pada letak takik lingula mandibula 
terhadap bidang oklusal molar pertama bawah dan linea oblique intema 
antara sisi kanan dan kiri. 
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6.2. SARAN 
Sesuai dengan penelitian ini, sebajknya sebagai seorang dokter gigi dan 
mahasiswa Kedokteran Gigi, dalam melakukan tindakan blokade nervus 
alveolaris inferior, harus memiliki wawasan pengetahuan anatomi yang 
mendalam dan tetap memperhitungkan variasi anatomik rahang bawah agar 
tidak menimbulkan kegagalan dalam a'1cstesi. 
Penelitian ini masih merupakan peneJitian awal pada tulang mandibula, 
maka masih diperlukan penelitian lebfl lanjut untuk menyempurnakan tujuan 
terapan klinik dengan menggunakan sam pel yang lebih banyak. Penelitian 
lanjut lainnya yang diperlukan yaitu penelitian terhadap tebal mucosa daerah 
linea oblique interna. 
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